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MOTTO

Sesungguhnya sesudah kesulitan itu pasti ada kemudahan,
Maka apabila kamu telah selesai dari satu urusan
Kerjakanlah dengan sungguh — sungguh urusan yang lain,
Dan hanya pada Allah kamu berharap.

(Q.S. Al Insyiroh: 6 — 8)

Bermimpilah,
karena tuhan akan memeluk mimpi — mimpi itu.

(Andrea Hirata)

Cobalah tidak untuk menjadi seseorang yang sukses,
Tetapi menjadi seseorang yang bernilai.

(Albert Einstein)

Seberapa baik hasil yang didapat
tergantung dari seberapa keras usaha yang di kerahkan
karena sesuatu itu tiada yang sia — sia.

(Penulis)

Selalu optimis, yakin dan sungguh — sungguh
Maka kesuksesan akan menyertaimu.

(Penulis)

Berangkat dengan penuh keyakinan
Berjalan dengan penuh keikhlasan
Istigomah dalam menghadapi cobaan,
yakin, ikhlas, istigomabh.

(Penulis)
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INTISARI
FAKTOR - FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN PENURUNAN
DAYA INGAT (DEMENSIA) PADA LANSIA DI DESA SENGON
KABUPATEN KLATEN

Sri Maryayu', Vitri Dyah Herawati’, Rif Atiningtyas Haris".

Latar Belakang : Lansia merupakan usia lanjut mengalami perubahan biologis,
fisik, kejiwaan, dan sosial. Perubahan ini akan memberikan pengaruh pada
seluruh aspek kehidupan termasuk kesehatannya, untuk itu Kesehatan pada lanjut
usia perlu mendapat perhatian khusus agar lansia dapat hidup secara produkif
sesuai dengan kemampuannya.

Tujuan: Untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan penurunan
daya ingat (demensia) pada lansia di Dukuh Cabakan RW 01 Desa Sengon
Kabupaten Klaten.

Metode: Desain penelitian dalam penelitian ini yaitu analitik dengan pendekatan
cross sectional . Populasi dalam penelitian ini adalah lansia di Dukuh Cabakan
RW 01 Desa Sengon Kabupaten Klaten. Sampel dalam penelitian sebanyak 63
responden dengan tehnik pengambilan sample stratified random sampling.
Pengumpulan data yaitu observasi dan kuesioner. Teknik analisa daia yaitu uji
kesepahaman Cohen Kappa, uji chi square dan korelasi Spearman Rho.

Hasil: (1) usia lansia sebagian besar 45 sampai 59 tahun sebanyak 23 responden
(36,5%), (2) tekanan darah lansia termasuk kategori rendah 28 responden
(44.,4%), (3) Fungsi kognitif lansia termasuk kategori baik 36 responden (57,1%),
(4) lansia tidak mengalami trauma kepala 57 responden (90.5%), (5) lansia tidak
mengalami stres 53 responden (84,1%), (6) penurunan daya ingat pada lansia
termasuk kategori ringan 36 responden (57,1%), (7) ada hubungan secara
signifikan usia terhadap penurunan daya ingat, (8) ada hubungan tekanan darah
terhadap penurunan daya ingat, (9) ada hubungan fungsi kognitif terhadap
penurunan daya ingat lansia, (10) ada hubungan trauma kepala terhadap
penurunan daya ingat lansia, (11) ada hubungan stres terhadap penurunan daya
ingat (demensia) lansia.

Simpulan : Faktor usia, tekanan darah, fungsi kognitif, trauma kepala, stres
berhubungan dengan penurunan daya ingat (demensia) pada lansia di Dukuh
Cabakan RW 01 Desa Sengon Kabupaten Klaten

Kata Kunci : Penurunan Daya Ingat (Demensia), Lansia

' Mahasiswa Program Studi Keperawatan Universitas Sahid Surakarta.
2 Dosen Studi IImu Keperawatan Universitas Sahid Surakarta.
3 Dosen Studi IImu Keperawatan Universitas Sahid Surakarta.
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ABSTRACT

FACTORS AFFECTING MEMORY DEGRADATION (DEMENTIA) OF
AGED PEOPLE OF SENGON VILLAGE, KLATEN REGENCY

Sri Maryayu', Vitri Dyah Herawati’, Rif Atiningtyas Haris".

Background: Aged people experienced biological, physical, psychological and
social changes. The changes might affect their all aspects of life including health.
Therefore, health of aged people should be paid special attention in order to make
them to live productively according their capabilities.

Purpose: Purpose of the research was to know factors affecting memory
degradation (dementia) among aged people of Dukuh Cabakan RW. 01, Sengon
Village, Klaten Regency.

Method. The research was analytical one with cross-sectional approach.
Population of the research was aged people of Dukuh Cabakan RW. 01, Sengon
Village, Klaten Regency. Sample of the research was 63 aged individuals taken by
using stratified sampling technique. Observation and questionnaire was used to
collect data. Then, the data was analyzed by using Cohen Kappa, chi-square, and
correlational test of Spearman Rho.

Results: (1) Most aged people, namely 45 to 59 years old were 23 respondents
(36.5%); (2) aged people with low blood pressure were 28 respondents (44.4%);
(3) aged people with good function of cognitive were 36 respondents (57.1%); (4)
aged people with no head trauma were 57 respondents (90.5%); (5) aged people
with no stress were 53 respondents (84.1%); (6) aged people with mild dementia
were 36 respondents (57.1%); (7) age had significant effect on dementia; (8)
blood pressure had effect on dementia; (9) cognitive function affected dementia of
aged people; (10) head trauma affected dementia of aged people; (11) stress
affected dementia of aged people.

Conclusion: Factors affecting dementia of aged people of Dukuh Cabakan
RW.01, Sengon village, Klaten Regency were age, blood pressure, cognitive
function, head trauma, stress .

Key words: Dementia, aged people
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